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SAMENVATTING 
 
Naar werk-thuisinterferentie (WTI) is het laatste decennium in toenemende mate onderzoek 
gedaan. Onderzoek varieert in de richting van het verband, werk-thuis en/of thuis-werk. 
Diverse auteurs betrekken de veranderde gezinsverhoudingen, werkdruk en 
arbeidstijdenregelingen in hun onderzoek. Het Job Demands-Resources- Model (JD-R-Model) 
brengt werkeisen zoals werkdruk en hulpbronnen zoals variatie en ontwikkelings-
mogelijkheden bij elkaar in een verklarend model. In dit scriptieonderzoek is allereerst 
onderzocht welke variabelen een significant effect hebben op WTI. Daartoe is een ANOVA 
uitgevoerd bij een steekproef van 452 verzorgenden en verpleegkundigen uit Nederland. Er is 
gebruik gemaakt van een databestand uit 2004 van de TNO Arbeidssituatie Survey. Het blijkt 
dat overuren, contracturen, opleiding en leeftijd een significant effect hebben op WTI. 
Vervolgens zijn twee meervoudige regressieanalyses (MRA’s) uitgevoerd om de relatie te 
toetsen tussen WTI aan de ene kant en zowel burnout als verloop aan de andere kant. Uit de 
analyses blijkt dat er een sterk positief effect is van WTI op burnout. Daarnaast hebben 
werkdruk en emotionele belasting, twee werkeisen uit het JD-R-Model,  een significant 
positief effect op burnout. De hulpbron variatie/ontwikkelingsmogelijkheden heeft een 
significant negatief effect. Ook de variabele contracturen heeft een significant positief effect 
op burnout. WTI heeft een zwak negatief effect op verloop. Werkdruk heeft een significant 
positief effect op verloop en variatie / ontwikkelingsmogelijkheden een significant negatief 
effect. Geconcludeerd kan worden dat het voor de beleidspraktijk in de zorg van belang is om 
medewerkers in een voor hen wenselijk contract te benoemen en overuren zoveel mogelijk te 
voorkomen. De gezinssituatie blijkt hierin geen significante rol te hebben, hoewel de 
resultaten in relatie tot ander onderzoek aanleiding geven voor vervolgonderzoek naar 
factoren die bij een specifieke gezinssamenstelling tot WTI en daarmee tot een verhoogde 
kans op burnout leiden. Er kan sprake zijn van een beroeps- / sectorspecifiek effect. Als 
daarover meer bekend is, kan het risico op burnout vanwege WTI ook teruggedrongen worden 
door het voorkomen of verminderen van WTI. Het effect van WTI op verloop is anders dan in 
eerder verricht onderzoek. Vervolgonderzoek is nodig om te analyseren welke factoren het 
effect van WTI op verloop wellicht afzwakken. 
 
 SUMMARY 
 
The last decade research has been done increasingly on work-home interference (WHI). 
Research varies in the direction of the relationship, work-home and / or home-work. Several 
authors involve the changing family relationships, workload and working time arrangements 
in their studies. The Job Demands-Resources Model (JD-R Model) incorporates job demands 
such as workload and job resources like variation and  development together in an 
explanatory model. The study has been done at a sample of 452 Dutch nurses and health-care 
workers. A data base from 2004 of the TNO Arbeidssituatie Survey has been used. Firstly, we 
examined which variables have a significant impact on WHI. The results show that overtime, 
number of contract hours, education and age have a significant impact on WHI. Secondly, two 
multiple regression analyses (MRA) have been used to test the relationship between WHI  and 
burnout and WHI and turnover. The analyses shows that there is a strong positive effect of 
WHI on burnout. In addition, workload and emotional demands, two job demands from the 
JD-R Model, have significant positive effects on burnout. Variation / developmental 
opportunities have a significant negative effect. The variable contract hours has a significant 
positive effect on burnout. WHI has a weak negative effect on turnover. Workload has a 
significant positive impact on turnover and variation / development a significant negative 
effect. It can be concluded that it is important in policy practice of health organizations that 
employees work in an appropriate contract for them and that overtime is minimized. 
The family situation doesn’t have a significant role, although the results in relation to other 
research give reason to further research into factors that in specific family situations lead to 
WHI and to an increased risk of burnout. There may be a professional / sector specific effect. 
If that is known, the risk of burnout by WHI can  be reduced by preventing or reducing WHI. 
The impact of WHI on turnover differs from previously conducted research. Continued 
research is needed to analyze the factors that reduce the impact of WHI on turnover. 
 
